









男女とも職員群で少なかった．がん検診においては，食道がん（ X 線 1 例，内視鏡 1 例），胃がん（ X
線 2 例，内視鏡 5 例），大腸がん（便潜血 1 例），肺がん（胸部 X 線 2 例）が発見され，乳がんおよび子
宮頚部がん検診ではがんの発見はなかった．上部消化管内視鏡検診においては，高知県の他施設の成
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結果
1）　5年間における受診者数の推移（表1）




数は 5156 人から 5301 人に増加した．特定保健指導
は 15 人（動機づけ支援 12 人，積極的支援 3 人）と
昨年より増加した．
2）　受診年齢分布（図1）




















25 年度 122.7mmHg），拡張期血圧 76.1mmHg（同
75.8mmHg）で，治療者は 136.2mmHg，83.1mmHg
（ 同 133.9mmHg，82.1mmHg ）であった．血圧
140/90mmHg 以上の割合は未治療者で 17.7%（同
20%），治療者で42.9%（同38.2%）であった．（図4）．
未治療者の LDL-C の平均 123mg/dl（平成 25 年
度121.7mg/dl），中性脂肪104.8mg/dl（同106.5mg/
dl ），治療者では 117.6mg/dl（ 同 116.1mg/dl ），
131.1mg/dl（126.4mg/dl）で，脂質異常症と定義さ


















H22 H23 H24 H25 H26
一泊二日ドック 491人 428人 423人 369人 408人
脳ドック（再掲） 180人 170人 175人 149人 164人
肺ドック（再掲） 152人 127人 157人 142人 161人
一日ドック 1155人 1091人 1088人 1166人 1181人
単独脳ドック 68人 78人 75人 73人 81人
成人検診 2030人 2156人 2179人 2238人 2292人
その他健診 1498人 1345人 1239人 1310人 1339人
合計 5242人 5098人 5004人 5156人 5301人
表1　受診者数の推移
31高知赤十字病院健康管理センター運営状況（平成 26 年度）
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X線 内視鏡 便潜血 S状結腸鏡
受診者数 2555 1137 3712 50
要精検者 106 85 164 4
要精検率 4.1 7.5 4.4 8.0 
精検受診者 67 85 119 4
精検受診率 63.2 100.0 72.6 100.0 
がん発見数 3* 6** 1 0
がん発見率 0.12 0.53 0.03 0.00 





胸部X線 CT 頚部細胞診 触診＋マンモ
受診者数 3857 226 804 719
要精検者 126 14 16 51
要精検率 3.3 6.2 2.0 7.1 
精検受診者 99 12 14 42
精検受診率 78.6 85.7 87.5 82.4 
がん発見数 2 0 0 0
がん発見率 0.05 0.00 0.00 0.00 




1 例（早期がん・内視鏡切除）と胃がん 2 例（早期
がん・内視鏡切除，進行がん・手術）が発見され，
消化器がん発見率 0.12%，胃がん発見率 0.08% であ
った．内視鏡ではバレット食道がん 1 例（ 進行が
ん・手術）と胃がん 5 例（すべて早期がん・内視鏡




数は 12 例（発見率 0.09%）で，50 歳以上（総数 7933










腹部超音波検査は 1896 人中 30 人に精密検査が指
示され，1 例の腎がんが発見され当院で手術を受け
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日ドック・協会けんぽでの頸動脈超音波検査（金曜






















































査受診者 1018 人中 159 人が精密検査の対象であり，
当院でも今後頸部超音波検査所見から甲状腺精査
となる症例が増えてくる可能性がある．
新病院では，現在より機能的でコンパクトな健診
センターとなる予定である．その特性を生かして，
単位時間内に多くの受診者を処理でき，しかも充実
した検査および指導が行える体制を構築できるよう
院内各部署と連携して準備を進めていきたい．
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